
Заведующему МДОУ «Детский сад №120» 
Алексеевой Любови Викторовне
от___________________________________
                                                                                                                                                                                   (ФИО полностью)
_____________________________________
паспорт______________________________
                                                                                 выдан_______________________________
_____________________________________
проживающего (ей) по адресу:___________
_____________________________________
_____________________________________
тел.:_________________________________
 е-mail:_______________________________

Заявление

Прошу зачислить моего сына/дочь _____________________________________________________________
                                                                                           (ФИО ПОЛНОСТЬЮ)
_____________________, обучающегося (-щуюся) в группе №_____ МДОУ «Детский сад №120»
   (ДАТА РОЖДЕНИЯ)               
свидетельство о рождении серия_____№__________, выдано_______________________________________
____________________________________________________________________________ на обучение по дополнительной общеобразовательной общеразвивающей программе художественной направленности _____________________________________ (модуль «________________________________________») 
адаптированной дополнительной общеобразовательной общеразвивающей программе художественной направленности (на основании заключения ПМПК от «___» _________20__г. №_____);
с созданием специальных условий для организации обучения и воспитания ребенка-инвалида в соответствии с индивидуальной программой реабилитации инвалида (при наличии)
с оплатой стоимости обучения в соответствии с договором об оказании платных образовательных услуг от «___»_____________20____г.  с _____  _____________20___ г.
Язык образования – русский, родной язык из числа языков народов России – русский.

____________________                                        _________________                       ______________________________
               Дата                                                                           Подпись                                                     Расшифровка подписи

С Уставом, лицензией на право осуществления образовательной деятельности, дополнительной общеобразовательной общеразвивающей программой, Положением об оказании платных образовательных услуг, Постановлением Администрации ПГО «Об установлении тарифов на платные образовательные услуги, оказываемые МДОУ «Детский сад №120», локальными нормативными актами и иными документами, регламентирующими организацию и осуществление дополнительной образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся МДОУ «Детский сад № 120», в том числе через официальный сайт образовательной организации ознакомлен (а)

____________________                       _______________                       ________________________________
  Дата                                                                 Подпись                                                    Расшифровка подписи

Даю согласие МДОУ «Детский сад № 120», зарегистрированное по адресу г. Петрозаводск ул. Чкалова, 56, ОГРН 1031000005233, ИНН 1001035833 на обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребенка _______________________________________________________________________________
                                                                                            (ФИО РЕБЕНКА. ДАТА РОЖДЕНИЯ)
___________________________________________________________________________________________ 
в объеме, указанном в заявлении и прилагаемых документах, в целях обеспечения соблюдения требований Федерального Закона от 29.12.2012 г. № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» и иных нормативных правовых актах сферы образования на срок действия договора об образовании по образовательным программам дошкольного образования.

_____________________                      ______________________               ______________________________
Дата                                                                          Подпись                                                        Расшифровка подписи

